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386 申村・伊藤・成松一小児急性骨髄性白血病 ホL幌医誌　1955
現病歴：昭和29年11月中旬より著明に貧血状態とな
り顔色蒼白，食慾減退，不機嫌，全身倦怠感，盗汗を来し
11月24日に38。の発動を見たので入院せしむ。
　現症：軽度の発拠あり，体格栄養中等以下，体重14．Okg
皮膚は著明に蒼白で貧血状で咳鰍を伴い不機嫌なるも皮下
出血斑を認めず。顔貌は多少浮腫状で門門部の触診を行わ
なかったが，視診では特に丁丁部位を認めなかった。両側
頸部淋巴腺が数箇米粒大に二二あり。歯齪出血なきも鼻出
血は認められる。口蓋扁桃腺及び咽頭，軽度の発赤を認む。
心音に貧血性雑音聴販。肺域に著変なし。肝1横指触知，
脾ふれず。便には蜘虫卵陰性，潜血反応陽性，尿蛋白陰性，
糖陰性，ウtrビリノーゲン陰性，ツ寸陰偉，胸部レ線上に
は異常を認めない。
　入院後経過の概要及び治療：入院1週後に右上眼瞼内
側と右眼瞼より側頭部え4cmのところにそれぞれ揖指頭
丈の腫瘤を触知す。該腫瘤はそれぞれ軟骨様硬度で表面は
平滑で皮膚との癒着なく圧痛全く欠如し，弐第に膨大する
傾向にある。また該皮膚の着色なく炎症性のものと思えな
い。体温は不規則で38。に及ぶ弛張熱存続す。歯蘇出血，
鼻出血を軽度に認め，皮下出血点も散在す。口蓋扁桃腺は
最後まで著変を認めず，両側頸部淋巴腺の他には他部淋巴
腺の腫脹は認められなかった。肝1横指触知すれど，脾ふ
れず。一般状態の恢復を待ち眼科医の受診を乞い，入院25
日目に右上眼瞼部腫瘤の一部捌出術を行う。厘瘤の内容は
灰白色しかも比較的morschな酬い実質で充満され，申心
部には硬い芯が認められる。周囲組織との境界は明確に区
別されるが，その腫瘤基部が何れの組織‡り発生している
かは見極め得なかった。その腫瘤の一部捌出後出血傾向著
明に高度となり右半顔貌は皮下出血と浮腫状脹とで醜貌を
呈するに至る。
　さらに腸出血の傾向著明となる。その間1，850g（37回分
注）の輸血を繰返すも効なく入院48日目の死亡す（第3表
参照）。
考按及び総括
　WMi6）によれば厘瘍様増殖を伴える骨髄症即ちMyelose
なる語を使用しており，またPappenheim7），によれば緑色
の細胞が腫瘍を作り白血病性の血液像を示すところの緑色
腫の如くに色素のない特有の細胞が限局性腫瘍状に発育
し，且つ白血病性の血液像を呈する病型に．対しSarkoleu－
kaemieなる語を使用している。私達の経験せる第1例は
死亡前は緑色腫を疑い，死後剖検により灰白色の腫瘍なり
しを認め且つ，また未稽血渉像においては骨髄性白血病の
像を呈しておりし点．よりして，Pappenheimのいわゆる
Sarkoleukaemie，　Sarkomyelose一なる名称の使用もまた可
能かと思われる。
　第2例にあっては発病当初，何等の腫瘤形成を認めず，
一般臨肱症状，血液所見は全く典型的の急性骨髄性白血病
の所見を呈せるも加療中亥第に興部に腫瘤形成を生ぜるも
のにして，或いはWilliのいわゆる第2型Myeloseなる
語の使用も可能かと思われる。　　　　　　’
　　　　　　　　　　　　　　　　（口調禾030．5．28受付）
1・Summary
’　Two　cases　of　acute　leucemia　with　tumor　of　a　3　year　old　male　child　and　a　4　year　old
female　child　are　reported．　　　一
　　The　first　case；
　　General　conditions　of　the　pqtient，　while　improving　immediately　after　Azan－prescription，
declined　resulting　in　death　on　’the　44－th　day　after　admittance　to　our　hospital．
　　The　second　case；
　　　Two　tumors　formations　of　finger－tip　dimmensions　located　under　right’．　eyelid　or　near
by　developed　during　treatment　while　patient　was　confined　to　the　hospital．
　　Following　a　partial　removal　of　tumor　the　patient’s　condition　was　agravated　resulting
in　instantaneous　death．
　　The　case　was　recognized　as　so－called　Willis　Myelose．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（Received　May　28，　1955）
6）加藤＝臨床内科小免科2，29（昭22）． 7）中川：内科学4，242（昭28）．
